
แบบตอบรับ
การฝึกอบรมเพื่อเตรียมความพร้อมในการบริหารงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2560
ในวันที่ 5 กันยายน 2559 เวลา 09.30-16.30 น.
ณ ห้องศรีสมุทโภคไชย ชั้น 4 ศาลากลางจังหวัดระยอง

**************
หน่วยงาน สำนักงาน...........................................................................
ข้อมูลผู้เข้าร่วมฝึกอบรม
1. ชื่อ (นาย/นาง/นางสาว)............................................................................
ตำแหน่ง....................................................................................................
หมายเลขโทรศัพท์...............................................................................




 (
กรุณาส่งแบบตอบรับภายในวันที่ 
 
2
 
กันยายน 
255
9
ทางโทรสารหมายเลข 03-869-4160
หรือไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ 
rayongoffice@gmail.com
)
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